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   The criteria for clinical evaluation of the efficacy of antimicrobial agents on prostatitis were 
proposed. Nomenclatural definition, specifications of patients and criteria were as follows. 
   Acute prostatitis: Target infection is acute bacterial prostatitis with no underlying condition 
in urinary tract. The findings of swelling and tenderness of prostate by rectal examination are 
essential. The patients are between 16 and 69 years old. They have fever greater than 37°C and 
pain on micturition. Microscopic examination reveals white blood cells (WBCs) in VB1 or VB2 
before treatment>_l0 cells/hpf. Viable bacteria in VB1 or VB2 before treatment are > 104 bacte-
ria/ml. Period of treatment is for 7 days. 
   To evaluate clinical efficacy, 3 days after administration, changes of symptoms (fever and 
pain on micturition) are recorded. Seven days after administration, changes of symptoms, micro-
scopic examinations and number of bacteria are recorded. The overall clinical efficacy is graded 
as "excellent", "moderate" or 'poor`' by combining changes in the above 3 parameters. 
   Chronic prostatitis: Target infection is chronic bacterial prostatitis with no underlying condi-
tion in urinary tract. The patients are between 16 and 69 years old. Microscopic examination 
reveals WBC in EPS or VB3 before treatment>10 cells/hpf. Viable bacteria before treatment 
are :%103/m1 (GNR) or>104/ml (GPC). Treatment period is for 14 days. 
   To evaluate clinical efficacy, after 14 days of administration, changes of symptoms, microscop-
ic examinations and number of bacteria are recorded. The overall clinical efficacy is graded as 
"exc
ellent", "moderate", or "poor" by combining the changes in the 2 parameters, microscopic 
examination and number of bacteria. 
                                                 (Acta Urol. Jpn. 35: 427-445, 1989) 
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調査表 に記 載し,検討資料 とした.回 収された同調
査表は,UTI研 究会内に設けられた細菌性前立腺炎
に対する薬効評価基準作成小委員会(以下,前 立腺炎
小委員会,委 員長 守殿貞夫,委 員 酒井 茂,鈴
木恵三,大 川光央,伊 藤康久,公文裕巳,中野 博,











































VBI VB2 EPS VB3
菌陽性7/12 7/9 12/12 14/15



















提 出 され,会 員 に よ る論 議 を 経 て修 正,加 筆 され た.
な お,症 例 集 積 は2期 に わ た り,前 半 は 患 者 条 件,後
半 は薬 効 評 価 基 準 を 設 定 す る ため の 集積 で あ る.
本 論 文 中 に 使 用 す るVBI(初 尿),VB2(中 間 尿),
VB3(前 立 腺 炎 マ ッサ ー ジ後 尿)お よびEPS(ex-
pressedprostaticsecretion,前立 腺 圧 出液)は,
MearcsandStamey3)の4分画 検 体 採取 法 に規 定 さ







(82%)で37℃以上 の発熱 がみ られ,23例中21例





好で あった.ま た菌種はすべて一致 していた,さ ら
に,VBI,VB2,EPS,VB3中の菌陽性例(Table

















4)で の 菌 数 は,VBI,VB2で は す べ て105/ml以上
で あ り,EPSで は12株中9株 が105/ml以上,3株 が
104/miであ った.VB3で は14株中11株が105/ml以
上,104,103,102/mlが各1株 とい う成 績 で、あ った.
膿 球 数(Tab}e5)は,400倍 鏡 検1視 野 あ た り
(/hpf)loコ以 上 認 め られ た もの は,VBlで はlo例中
8例(80%),VB2で は13例中10例(77%),EPSで
は8例 中8例(100%),VB3で は7例 中7例(100%)
で あ った.EPSお よびVB3に お け る膿 球数 の相 関
(Table6)をみ る と9例 中8例 で一 致 して お り,他 の
1例 で も1段 階 のみ の差 で あ り,両 者 い ずれ で も病 態
を 反 映 す る もの と考 え られ た.VB2とEPSで も8


























計 6 21 9
VB2とEPS(またはVB3)(8例)
31例















































































3)膿球=投 薬前VBIま たはVB2中 膿球数≧10コ!
hpf


























%,VB3で62%であ り,や やEPSに 多い傾向がみ























































































Table13.除外 理 由(急 性 前立 腺 炎;19例)



















2)膿球:投 薬前EPSま たはVB3中 膿球数 ≧10コ
1hpf















8.発 熱(一);排 尿 痛(一);基 礎 疾 患
(前立 腺 結 石)




13.基礎 疾 患(膀 胱 結 石,BPH)
14.基礎 疾 患(腎 結石);菌(一)









































































Table16,除外 理 由(慢 性 前 立腺 炎;50例)
1.菌陰 性









11。基 礎 疾 患(BPH)
12.GPC102+検査 日違 反

































































を目的 として症例の集積,検 討をおこなった.そ の
際,論 議の対象 となったのは以下の項 目である.
(1)対象の年齢はどのように限定するか
守殿,ほ か:前 立腺炎 ・薬効評価基準 433
Table19.本基準による総合臨床効果判定と主治医判定との関係
L急 性前立腺炎 〔7日目判定〕










計 13 8 324





















計 211 4 6 23









































部尿道炎を併発 してお り,VB1またはVB2に 膿球
および有意の細菌数を認めれぽ診断可能で あること
が,今 回の集計結果からも確認されたことにもよる.
ただしこの場合,急 性腎孟腎炎 との鑑別を誤 らないよ
うにするため,直腸指診にて前立腺に腫大および圧痛
を認めることを患者条件の前提 とした.








Na年 齢 薬 剤 膿 球 細 菌 主治医判定 判定日菌 数
本基準 による 判定

































































Na年齢 薬 剤 膿 球 細 菌
菌 種 主治医判定 判定日菌 数
本基準 による判定









































































種 として はグ ラム陰性菌(GNR)す べてと,GPC

















ども,7日 程度投薬後,経 ロ薬に切 り替えるのが普通
と考えられる.こ のことから7日間投薬後を主たる判































































3)膿球:投 薬前VBIま たはVB2中 膿球数 ≧10
コ/hpf



















2)膿球:投 薬前EPSま たはVB3中 濃球数 ≧10コ
/hpf
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